巻頭 by 北村,武
〔千葉医会誌 (1968)44，91~91J 
〔巻頭〕 4 3年の秋
今朝の新聞で「医師国家試験ボイコットほぼ終わる」
と報道されている。長かった紛争もーくぎりついたわけ
である。しかし問題は解決したわけではない。というの
は試験ボイコットは手段であって目的ではない。その目
的は大学病院のあり方一臨床教育ーの改善にある。
戦後インタ{ンの制度の導入は強制されたものであっ
た。厚生省は無責任にも予算を伴わないで制度の実施に
ふみきった。その制度をととのえることなくわれわれは
受け入れた形となった。本質的には反対だったのであ
る。積極的に賛成しない，不賛成，無視という態度をと
ったわけで、ある。その結果はインターン生が犠牲になっ
たわけである。
谷川前学長が部長に就任するとともにインターン廃止
を部長会議に提案された。われわれも賛成したのである
が，それは全国的な賛成をみるに至らず，実を結ぶ以前
に今回の紛争が始まったのである。
この紛争解決のために国家試験の卒業後即時施行と研
修制度が行なわれることになった。それは十年ほど前の
専門医制度と類似したものであって，現在の教育制度と
深い関連があるはずなのであるが，考慮されたか，否か
も知らされずに施行されることになった。当然のなりゆ
きとして反対が起こり，また日本人の寛容さ，あるいは
暖味な性格のためか，一部ではうけ入れられており，今
後の紛争が憂慮される。
ドイツの医学教育の制度が輸入されたといっても根本
的には違っていた。それが大過なく行なわれていたのは
日本人の融通性の広いことによるものであった。したが
って全く日本的な制度と変わったのである。そこへ敗戦
による混乱が起こり，それを解決に努力しているところ
へ制度の変革が強制された。その一つはいわゆるインタ
ーンであり，大学院制度である。予算の裏付けなく，制
度のみ発足したのである。それが加わったのであって，
従来の研究生の制度は温存され，医学教育の制度は実際
の衝にあたるものも理解に困難な複雑な制度と化したわ
けである。そこへさらに新たな研修制度が加わり，その
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ことは解決には役立つていない。しかしながら問題のあ
ることを自覚し，解決のために努力をしはじめたことは
大きな意義がある。
ここで問題を難しくしているこつの原因について考え
よう。その一つは戦後の考え方の変わりょうである。自
己を主張するあまり，他を顧みない風潮が支配してい
る。他人の立場を尊重するならば問題の解決は容易なの
であるが，己を主張し，通らなければ力をもって，ある
いは波智をもっていいふくめようとする。そのためには
己の立場を都合のよいように変え一定不変の信念がな
い。この傾向は政治家，組員運動家のみならず，医家の
聞にもはいって来ようとしている。これは恐るべきこと
である。
他の一つは医学教育の制度を考え，医政にたずさわる
ことを無駄あるいは不用のことと考え，己の研究にうち
こむことを高遭なこととして，前者を顧みないことであ
る。
先年フランスの医学者から日本の医師が健保制度の極
桔に悩まされているのは医師が政治に無関心すぎるから
であろうという考えを教えられた。われわれは政治を醸
しいものと考え，無関心にすておき，事がおきるとそれを
利用せんとしては眼前の利害にのみ動かされたきらいが
ある。そこで医家全般に望むことは目を理想に向け，眼
前の小利にうごかされず，改むべき制度は改め，残すべ
きはのこすことを世の人々に向かっても，また後につづ
く若い人たちにも主張すべきであるということである。
もしこの機会を逸したならば医学教育も医療の制度も
退歩の途を辿ることになるであろう。私はこれから医学
教育，医療の制度について深く考え，さらにそれを実行
に移してみようと思っている。このことは単に医家のた
めでなく，世の人々全般を禅益するものであることを信
じて疑わない。
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